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1. 原発巣の臨床診断の医難であった癌性リンパ管
窪
加藤邦彦，菊池典雄(千大・陣内) 
鉄・内科)1河野畿彦〈間・病理)明星志貴夫(J
急速な経過をたどり，呼吸不全で死亡した若年性 (33
歳女性)の癌性リンパ管症の 1例を報告した。主訴は咳，
患ぎれで全経過は約 2ヶ月であり，当初，胸部のびまん
性網状影から間質性肺炎などとの鑑別が函難であったが
死亡宣前の摸水組胞診により，線癌細胞が検出され， }Ji市
の癌d詮芦ンバ管症が疑われた。都議で原発巣は硬性胃蓮
と判明し，転移経路は横隔膜，胸嘆からの直接進展が考
えられた。 
2. 興味あるX線換を呈した小組砲癌の 1~j検伊i
笠松紀雄，木村弘，長患啓一(千大・陣内)
河野俊彦，大和田英美〈同・病理〉 
53歳男性人工気絢請の既往あれ胸部X線上増大
額舟のある右胸膜肥厚像および右上鮪野の塊状影を指摘
され入院。経皮的肺生検で anaplasticcarcinomaの診
断。放射線照射・化学療法行なうも呼吸不全で死亡。宮j
検にて者 Sl原発の中間型小綿抱賓と鴇明。気腐術後残
存したと思われる胸膜睦は茜の壊死物費で充満され右 
Sl病巣と連続性あれ本併は右 Sl病巣が残存死路へ
護潤増大したためにX線上・肥車胸膜が増大したものと
患われる。 
3. Vindesineおよび Laserが有効であったと息
われる跡小縄胞癌の 1伊i 
JI{野裕，朝木茂，藤沢武彦(千大・蹄外〉
症例は， 68歳女性。主訴は，咳R款，曙疲，領熱。胸部
X線写真にて異常陰影を認めた。麗療は左主気管支内陸
へ突出し，その大半を閉塞していた。病理検索によヲ，
姉ふ紐抱惑と診断され， Stage m (T3N2l¥在。〉であった
ので，手術適応なしとして， YAG Laser及び HPDを
黒いた Argondye laser ~こより腫蕩を焼灼し， 又，詞
時に伝学療法を実擁した。
この結果，腫凄陰影法著明に減少し，肺野の二次陰影
も減少した。 
4. 指訴処置として LASER照射を行ない， 肺機
龍の改善をみた誹癌の 1椀
喜星武邦雄，栗山喬之(千大.~車内〉
藤沢武彦 (同・蹄外〉 
42歳男性，咳敢血薬，胸部X線右上肺野麗撞陰影にて
入院。麗撞は悪性で，右主気管支の狭窄，姉機能低下，
右上葉賠塞性肺炎を伴っていた。この症例にて，気管支
狭窄部に LASER照射を行ない， ~市機能の改善と共に，
閉塞性肺炎の中下葉への進展を坊ぎ，手舗を行った。 
5. タト嬉性醇門部気管支タト異物の 1椀
小Jl利隆，由佐俊和，有居正明(千大・肺外〉
経気道的・経皮的に異物が胸建内に浸入することがあ
るが，通常重篤な症状が出現する。我々は経皮勝実質的
に左中間気管支幹外壁に到達した鏡線を関絢して描出し
た症例を経験した。本症例では軽度の腕痛と少量の曙皐
が認、められたにすぎなかったが， 異物が 1mmX1mm 
X12mmと比較的小さく，また侵入経路上に偶然大血管
が存在しなかった為であると考えられる。稀な症例と思
われたのでここに報告した。 
6. 当施設における抱事内神経性麗蕩iこついて
佐々木一義， r守山周文，佐藤展将
(千大・ 2市外〉
最近12年間に当撞設にて経験した腕郭内神経性麓蕩に
ついて検討した。縦踊より発生したものは28例。胸壁よ
り発生したもの 6例の34例で全胸郭内腫蕩の25%であっ
た。このうち神経線経由来のものは28針，交感神経節組
抱由来のものは 6伊jで，それぞれ 2例づっ悪性所見を示
した。後者のものは全傍19歳以下の若年者で占められて
いるのが砦徴的であった。
